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総合研究奨励賞（結城賞）
Cholecystokinin plays a novel protective role in 
diabetic kidney through anti-inflammatory actions 
on macrophage：anti-inflammatory effect of 
cholecystokinin
腎・免疫・内分泌代謝内科学 宮 本 　 聡　
　糖尿病性腎症の腎組織には intercellular adhesion molecule 
(ICAM)-1などの細胞接着分子の発現とマクロファージの
浸潤が認められ，糖尿病性腎症の成因に軽微な炎症の関与
が示唆される．ICAM-1を欠損した（ICAM-1-/-）マウスで
は糖尿病誘発後の腎組織障害の進展および腎臓へのマクロ
ファージの浸潤が抑制される．ICAM-1-/-マウスと野生型マ
ウスに streptozotocin（STZ）で糖尿病を誘発し，腎皮質
の遺伝子発現プロファイルをDNAマイクロアレイで解析
したところ，腎皮質に cholecystokinin（CCK）の発現を認
め，さらに ICAM-1-/-マウスに比し野生型マウスでは
cholecystokinin（CCK）の発現が増加していた．本研究で
は，糖尿病性腎症におけるCCKの役割について検討した．
　CCK-1レセプター，CCK-2レセプターのダブルノックア
ウトマウスに STZを用いて糖尿病を誘発すると，野生型糖
尿病マウスに比し腎における炎症関連遺伝子の発現が増加
し，腎組織障害が有意に進展した．逆に，STZ で糖尿病を
誘発したラットに sulfated CCK octapeptide（CCK-8S）を
持続皮下投与すると，腎における炎症関連遺伝子の発現が
抑制され，腎組織障害の進展が抑制された．さらに，CCK-8S
はヒト単球様細胞に作用し，高血糖刺激によるTNF-αの発
現とCCL2刺激による遊走を抑制した．以上より，CCKは
抗炎症作用を介し腎保護作用を示すことが示唆された．
Evaluation of mucosal healing of ulcerative colitis by 
a quantitative fecal immunochemical test
消化器・肝臓内科学 半井明日香　
　近年，潰瘍性大腸炎（UC）の治療目標として粘膜治癒の
重要性が指摘されている．粘膜治癒の判定には下部消化管
内視鏡検査（CS）が必要であるが，様々な面での患者への
負担は否めない．一方，本邦の大腸癌検診で行われる定量
的免疫学的便潜血検査（FIT）は，便を採取するだけの簡
便な手法で便中の血液を定量的に検出できる．従って，FIT
を行うことによりUCの粘膜状態を非侵襲的に評価できる
可能性がある．そこで我々は，CS を行うUC患者に対し
FITを行い，FIT にて粘膜治癒を評価できるか検討した．
CS の粘膜所見はMayo の内視鏡スコア（Mayo０～３，０
は正常，３が最強炎症）を用いて判定し，Mayo０を粘膜治
癒と定義した．
　検討の結果，Mayo スコア別 FIT陰性（＜100ﾍ/㎖）の
割合はMayo０：44/48（91.7%），Mayo１：65/123（52.8%），
Mayo２：14/106（13.2%），Mayo３：４/33（12.1%）で
あり，粘膜治癒症例のほとんどはFIT陰性であり，FIT 陰
性者の割合は粘膜炎症の程度と相関していた．また，FIT
陰性の場合の粘膜治癒の検出率は感度0.92，特異度0.97で
あり，FIT は UCの粘膜治癒の予測に有用であり，非侵襲
的粘膜治癒評価法となりうると考えられた．
The mechanical stimulation of cells in 3D culture 
within a self-assembling peptide hydrogel
システム生理学 永 井 祐 介　
　再生医療では，細胞を３次元的な組織へと導くための足
場＝スキャフォールドが必要である．近年，機械刺激によ
って細胞の増殖や分化を促進できることが明らかとなり，
その応用としてスキャフォールドを伸展・圧縮し，内部細
胞に機械刺激を加える研究がなされるようになった．代表
的なスキャフォールドであるコラーゲンは高い生体適合性
と力学的強度を併せ持ち，上記の用途に適している．しか
し，動物由来で多くの増殖因子を含むため，それらの因子
が機械刺激の影響を解析困難にし，また将来的なヒト臨床
応用においても未知の感染症への懸念がある．
　そこで我々は，非動物由来スキャフォールドとして自己
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集合性ペプチドゲルを開発した．自己集合性ペプチドは水
中でβシート構造を取り，最終的にナノファイバーからな
るゲルを形成する．実験では，赤外分光法および電子顕微
鏡観察によって，βシート構造とナノファイバーがそれぞ
れ確認され，動的粘弾性測定によって，塩濃度上昇による
ゲル化の促進が明らかとなった．また，ゲル内で培養した
マウス筋芽細胞は８日間で約12倍に増殖し，さらに独自開
発の伸展チャンバーを用いてゲルを伸展するとゲルの伸展
によって機械刺激を受け，ERKのリン酸化が起きることが
確認された．
　これらより，自己集合性ペプチドゲルは３次元培養細胞
へ機械刺激を伝達可能であり，その効果を研究するための
スキャフォールドとして有用であることが実証された．
TH2 cytokines increase kallikrein 7 expression and 
function in patients with atopic dermatitis
皮膚科学 森 実 　 真　
　セリンプロテアーゼである組織カリクレインは表皮角層
のバリア機能に影響を与える．ヒトでは現在15種類の組織
カリクレインが報告されているが，表皮角化細胞ではカリ
クレイン５（トリプシン型セリンプロテアーゼ）とカリク
レイン７（キモトリプシン型セリンプロテアーゼ）が高発
現しており，正常皮膚において表皮角層の剥離を促す．一
方，アトピー性皮膚炎では組織カリクレインが過剰発現し，
プロテアーゼ阻害因子との均衡が崩れ，細胞間接着分子の
分解がおこり微生物やアレルゲンが侵入しやすい表皮に変
化すると考えられている．
　我々は皮膚炎症部位で発現しうるサイトカインが表皮角
化細胞のカリクレイン発現に与える影響を検討した．正常
表皮角化細胞をTh１，Th２，またはTh17サイトカインで
刺激すると，Th２サイトカインである IL-４と IL-13だけが
角化細胞においてカリクレイン７の発現を誘導することを
見出した．このときカリクレイン５の発現は変化を示さな
かった．さらに特異的基質を用いたプロアーゼアッセイで
Th２サイトカインが有意にカリクレイン７の酵素活性（キ
モトリプシン型セリンプロテアーゼ活性）を増強すること
を確認した．また，我々はアトピー性皮膚炎病変部におけ
るカリクレイン７の発現量が従来の免疫染色結果と同様
に，正常皮膚と比較して有意に増加していることをリアル
タイム PCRで確認した．加えて，アトピー性皮膚炎患者の
血清中カリクレイン７およびTh２サイトカイン濃度を測
定したところ，両者は有意に相関していた．これらの結果
はアトピー性皮膚炎においてTh２サイトカインが表皮角
化細胞のカリクレイン７の誘導を介して表皮バリア機能低
下に関与する可能性を示唆している．
がん研究奨励賞（林原賞・山田賞）
Genetically engineered oncolytic adenovirus induces 
autophagic cell death through an E2F1-microRNA-7-
epidermal growth factor receptor axis
新医療研究開発センター 田 澤 　 大　
　癌細胞特異的に制限増殖する腫瘍融解アデノウイルス製
剤は，有望な新規抗癌治療剤として世界的に開発が進めら
れている．岡山大学で独自に開発したテロメラーゼ活性依
存的に制限増殖する腫瘍融解アデノウイルス製剤（テロメ
ライシン，開発コード：OBP-301）を用いた癌ウイルス療
法は，近年アメリカの「各種進行固形癌に対する第 I相臨
床試験」が終了し，安全性が確認されている．
　腫瘍融解アデノウイルス製剤は様々な組織由来の癌細胞
に強力なオートファジー細胞死を誘導するが，治療メカニ
ズムの詳細はこれまで不明であった．本研究では，テロメ
ライシンが癌細胞にオートファジー細胞死を誘導する分子
機構において，マイクロRNAによる遺伝子制御ネットワ
ークが存在する事を明らかにした．ウイルス遺伝子E1Aに
よる転写因子E2F1の活性化がマイクロRNA-７を誘導し，
マイクロRNA-７の増強が癌遺伝子EGFRの発現を抑制
し，オートファジー細胞死を誘導するメカニズムを解明した．
　本研究で解明されたテロメライシンの治療メカニズムに
おけるマイクロRNA-７や癌遺伝子EGFRは，これまで不
明であった癌ウイルス療法における治療効果を規定するバ
イオマーカーとなる可能性がある．また，アデノウイルス
由来のE1A遺伝子による治療メカニズムの解明は，他の腫
瘍融解アデノウイルス製剤を用いた治療効果判定にも応用
可能である．さらに，放射線化学療法によるアポトーシス
細胞死の誘導分子機構は広く研究が進められている一方，
オートファジー細胞死の誘導分子機構は未解明な点が多
く，マイクロRNAによる誘導分子機構の存在は今回初め
て明らかとなった．
The preoperative SUVmax is superior to ADCmin of 
the primary tumour as a predictor of disease recurrence 
and survival in patients with endometrial cancer
産科・婦人科学 中村圭一郎　
　婦人科悪性腫瘍患者の診断には現在computed tomography
（CT）やmagnetic resonance imaging（MRI）の形態学的
診断が用いられ，進行期分類や治療法決定に役立てられて
いる．さらに腫瘍の糖代謝を反映する PET/CT（positron 
emission tomography：陽電子放射断層撮影法）検査や水
分子拡散を反映するMRI 拡散強調画像（diffusion-weighted 
imaging, DWI）の登場により，微小な病巣発見を把握する
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だけでなく，腫瘍病巣活動性定量化が可能となった．乳癌，
頭頸部癌においては PET/CT SUV max 高値は予後不良
因子であることが報告されているが，婦人科悪性腫瘍にお
ける腫瘍病巣活動性定量値と予後との関連は不明である．
そこで根治治療が施行された婦人科悪性腫瘍を対象に，治
療前 PET/CT画像およびMRI 拡散強調像を測定し，臨床
病理学的因子と予後との関連を後方視的に検討した．
　１. 根治治療を行った子宮体癌患者を対象にDWI の
ADCmin と PET/CTの SUVmax 測定し，Mann-Whitney 
U-test, Kaplan‒Meier 法や多変量分析を用い，統計学的な
解析を行った．SUVmax と ADCmin は負相関関係を認め，
SUVmax と ADCmin ともに FIGO進行期，組織型，筋層
浸潤，リンパ節転移，脈管浸潤，腫瘍径に有意な相関関係
を示した．SUVmax 高値症例は低値症例と比較し，無病生
存率・全生存率ともに有意に予後不良であり，多変量解析
においても SUVmax は無病生存・全生存の両者において，
独立した予後不良因子であった．子宮体癌患者において，
原発腫瘍 SUVmax が有効な予後指標マーカーに成りうる
ことが示された．
　２. 広汎性子宮全摘術を行った子宮頸癌を対象にMRI
での拡散強調画像係数である治療前原発巣ADCmax，
ADCmean，ADCmin を測定した．原発巣ADCmean と
ADCmin は FIGO進行期，間質浸潤，脈管浸潤，adjuvant
療法間に有意な相関を認めた．再発について検討を行った
ところ，原発巣ADCmean，ADCmin 低値症例は高値症例
よりも有意に再発を認め，多変量解析においては原発巣
ADCmean が独立した再発因子であった．子宮頸癌患者に
おいて，原発巣ADCmean 低値が再発の重要な前兆となる
因子であることが示された．
　原発腫瘍病巣活動性定量値である PET/CT SUV max
およびMRI 拡散強調像ADC値は，婦人科悪性腫瘍の予後
指標マーカーとして有用であることが示唆された．
Hydrogen-rich water prevents progression of 
nonalcoholic steatohepatitis and accompanying 
hepatocarcinogenesis in mice
消化器・肝臓内科学 河 合 大 介　
　生活習慣・衛生環境の変化に伴い慢性肝疾患はＢ型・Ｃ
型肝炎に代表される感染症から，脂肪性肝炎など肥満に関
連した生活習慣病に変容しつつある．現状では，単純性脂
肪肝が進行性の脂肪性肝炎へ進展，更に肝硬変・発癌へと
向かう機序・治療について十分な知見が得られているとは言
えない状況である．その中で酸化ストレスが単純性脂肪肝か
ら非アルコール性脂肪性肝炎（non-alcoholic steatohepatitis：
NASH）に進行する際の重要な要因となっていることが報
告されている．最近，水素分子が毒性のある活性酸素種
（ROS）を取り除く効果的な抗酸化物質であることが証明
された．今回の研究で，我々はNASHモデルマウスを用い
て水素水と抗酸化剤であるピオグリタゾンの有用性を比較
した．NASHモデルであるメチオニン・コリン欠乏
（MCD）食摂取マウスを準備し，①MCD食＋通常水（CW
群）；②MCD食＋水素水（HW群）；③ピオグリタゾン含
有MCD食＋通常水（PGZ 群）の３群に分けて検討した．
血清ALT値，肝内のTNFα，IL６，脂肪酸代謝関連遺伝
子，酸化ストレスのバイオマーカーである8-OHdG濃度，
肝内のアポトーシスの指標であるTUNEL陽性細胞数は
HW群，PGZ 群で減少していた．HW群では肝内コレステ
ロールは PGZ群と比較し抑制効果が弱かったが，血清の抗
酸化作用および肝内の PPARαの発現が強く抑制されてい
た．さらにNASH関連肝癌発症モデルとして知られる
STAMマウスを用いて肝癌発症に対する水素水の効果を
検討したところ，腫瘍数はCW-STAM群と比較し
HW-STAM群と PGZ-STAM群で有意に抑制されていた．
最大腫瘍径は他の群と比較してHW-STAM群で有意に小
さかった．結論：水素水の飲用により肝臓の酸化ストレス，
アポトーシス，炎症，さらには肝癌発生が抑制され，NASH
に対する効果的な治療法となる可能性がある．
Duodenal follicular lymphoma lacks AID but expresses 
BACH2 and has memory B-cell characteristics
病理学（腫瘍病理） 高 田 尚 良　
　十二指腸濾胞性リンパ腫は節外性に発生する比較的稀な
濾胞性リンパ腫で，十二指腸下行脚に好発し，非常に
indolent な経過をたどるリンパ腫である．これまでに我々
はそれらがAIDの発現，濾胞樹状細胞の発現を欠き，免疫
グロブリンVH遺伝子の偏りから節性の濾胞性リンパ腫と
は異なりMALTリンパ腫に性質が近いものがあり，そのた
めに予後が良い可能性があるということを報告してきた．
　また，消化管内には稀ではあるが，胃や大腸の濾胞性リ
ンパ腫も発生する．我々は胃濾胞性リンパ腫８例，十二指
腸濾胞性リンパ腫17例，大腸 /直腸濾胞性リンパ腫５例を
集積しそれらの臨床病理学的，分子病理学的な比較検討を
行った．組織学的には十二指腸濾胞性リンパ腫は粘膜固有
層に限局するものが多いのに対して，胃，大腸濾胞性リン
パ腫は固有筋層～漿膜面にまで腫瘍が及ぶものが多かっ
た，また，濾胞樹状細胞は胃，大腸濾胞性リンパ腫では節
性濾胞性リンパ腫と同様のmeshwork を形成するのに対
し，十二指腸では優位にその発現を欠き，特徴的なパター
ンを呈することが判明した．次に，Ｂ細胞の class switch, 
somatic hypermutation に関わるとされるAID分子と
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BACH2分子の発現について検討したところ，胃，大腸濾胞
性リンパ腫ではAID，BACH2いずれも発現するのに対し，
十二指腸濾胞性リンパ腫ではAIDの発現を欠くにも関わ
らず，BACH2の発現が存在することが分かった．このこと
から十二指腸濾胞性リンパ腫における ongoing mutation
が BACH2依存性であることが示唆された．
　また，memory Ｂ細胞のmarker である CD27の発現につ
いて検討したところ，節性濾胞性リンパ腫，胃，大腸濾胞
性リンパ腫ではCD27の発現がほとんど見られなかったの
に対し，十二指腸濾胞性リンパ腫では高率に（17例中15例）
にその発現がみられた．このことから十二指腸濾胞性リン
パ腫の腫瘍細胞起源としてmemory Ｂ細胞由来であるこ
とが示唆された．
　以上のことより，十二指腸濾胞性リンパ腫は節性濾胞性
リンパ腫と様々な点で異なる点を有し，殊にMALTリン
パ腫と同様のmemory Ｂ細胞由来であるという点からも
非常に indolent な経過をたどる distinct な腫瘍であること
が示唆された．
脳神経研究奨励賞（新見賞）
Effect of GBR12909 on affective behavior：
Distinguishing motivational behavior from 
antidepressant-like and addiction-like behavior using 
the runway model of intracranial self-stimulation
薬剤部 江 角 　 悟　
　近年，脳内自己刺激行動のRunway 法におけるプライミ
ング刺激効果は薬物の動機づけへの影響の評価に応用でき
ることが明らかになってきた．しかしながら，これまでの
研究では，この新規動機づけ評価試験の行動薬理学的特性
は十分に明らかとなっていない．中脳ドパミン神経は報酬
や動機づけ，抑うつ，依存などに関与していると言われて
いることから，我々はドパミン取り込み阻害薬およびドパ
ミン受容体作動薬を用いて，本Runway 法におけるドパミ
ン神経の関与を明らかにし，動機づけの実験モデルとして
確立することを目的として検討を行った．
　ドパミン取り込み阻害薬であるGBR12909は用量依存的
に脳内自己刺激行動のRunway 法における走行スピード
を上昇させ，強制水泳試験における不動時間を短縮させた．
また，GBR12909は条件づけ場所嗜好行動における場所嗜
好性に影響を与えなかった．さらに，Runway 法における
GBR12909の走行スピード上昇作用はドパミン受容体拮抗
薬の前投与により有意に抑制された．
　また，GBR12909は動機づけの促進作用および抗うつ様
作用を示し，一方で場所嗜好性を示さないことが明らかと
なった．脳内自己刺激行動のRunway 法における行動動機
づけは他の情動関連行動と異なる情動をあらわした行動変
化であり，ドパミン神経伝達の増加を反映していることが
示唆された．
Anti-high mobility group box-1 antibody therapy for 
traumatic brain injury
脳神経外科学 大 熊 　 佑　
　未だ確立されていない脳外傷への治療法を探るべく，本
研究ではラット・マウスの脳外傷モデルを作成し，脳虚血
時の二次的損傷に関与する high mobility group box-1
（HMGB-1）の動態，抗HMGB-1抗体の治療効果について
検討した．HMGB-1の定量，組織学的評価，血液脳関門の
状態評価，MRI 検査，炎症性変化の評価，行動学的評価等
を行った結果，外傷性脳損傷では，受傷に伴う primary な
損傷と共にHMGB-1の translocation に引き続き，血液脳関
門破綻，脳浮腫，炎症惹起などの二次的損傷が起き，それ
らが更にHMGB-1の translocation を引き起こすという負
のサイクルが形成されることが明らかとなった．その結 
果，重篤な機能障害を来す転帰を辿ることになるが，抗
HMGB-1抗体を投与することで，この二次的損傷の負のサ
イクルを断ち切ることができ，劇的な治療効果が認められ
ることを，本研究では組織学的，画像的，行動学的に証明
した．今後，前臨床研究や作用メカニズムを含めた更なる
検討が必要だが，抗HMGB-1抗体は頭部外傷に対する新し
い治療戦略になる期待がもたれる．
胸部・循環研究奨励賞（砂田賞）
Refined balloon pulmonary angioplasty for 
inoperable patients with chronic thromboembolic 
pulmonary hypertension
循環器内科学 溝 口 博 喜　
　慢性血栓塞栓性肺高血圧症（CTEPH）は外科的血栓内膜
摘除術（PEA）が唯一の治療法である予後の悪い疾患であ
るが，手術困難なCTEPH患者に対しては内科的に肺動脈
バルーン拡張術（BPA）が行われてきた．しかし合併症で
ある再灌流性肺障害のコントロールに難渋し，死亡率も
PEAのそれを凌駕することができなかったためBPAが
現在まで普及するには至らなかった．そこで我々は手術困
難な重症の末梢型CTEPH患者68名に対して，BPAを行い
その効果を評価した．我々の改良点は，血管内エコーを用
い至適バルーンサイズを選択したこと，再灌流性肺障害を
減らすために肺動脈圧に応じて治療戦略を変更したことで
ある．それにより術後再灌流性肺障害を最小限に抑えると
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ともに，平均肺動脈圧は45.4±9.6㎜ﾆから24.0±6.4㎜ﾆ
と著明に改善し，自覚症状も改善した．
　従来のBPAとは一線を画した我々の手法は，今後難治
性疾患であるCTEPHの治療手段の一つとなり得ると考
える．
Redox-active protein thioredoxin-1 administration 
ameliorates influenza A virus (H1N1)-induced acute 
lung injury in mice
小児医科学 八 代 将 登　
　インフルエンザは全世界で小児・成人を問わず甚大な健
康被害をもたらしている．たとえ抗インフルエンザ薬を病
初期より使用してもしばしば重篤な肺炎を引き起こし，人
工呼吸管理を含めた集中治療を要することも少なくない．
また，「新型インフルエンザ」については新たな「特別対策
法」が設置されるなど高病原性インフルエンザの脅威，と
くに重症肺炎・ARDS に対する対策は世界的に重要な課
題となっている．このような状況の中，抗インフルエンザ
薬と併用しうる新規の治療薬の開発が喫緊の課題である．
本研究では，重症インフルエンザ肺炎のマウスモデルにお
ける炎症機転と酸化ストレス環境の評価を行うとともに，
リコンビナント・ヒトチオレドキシン（rhTRX-1）のもつ
抗酸化および抗炎症作用による治療効果について検討を行
った．興味深いことに rhTRX-1は肺でのインフルエンザウ
イルスの増殖は抑制しないものの，感染マウスの生存率を
有意に改善した．そのメカニズムとして，rhTRX-1は肺に
おける好中球浸潤と炎症性変化を有意に軽減し，肺洗浄液
中のTNF-α・CXCL1生成を有意に抑制し，肺局所および
全身レベルでの酸化ストレスを有意に抑制することが示さ
れた．また，マウス由来肺上皮細胞（MLE-12）ではイン
フルエンザ感染によりTNF-α・CXCL1の発現が誘導され
るが，rhTRX-1はそれらの発現を抑制した．以上の結果よ
り，rhTRX-1は抗酸化および抗炎症の二つの作用によりマ
ウスのインフルエンザによる肺障害を顕著に軽減させ，生
存率を向上させることが世界で初めて示された．本研究結
果から rhTRX-1は重症インフルエンザ，とくに高病原性イ
ンフルエンザパンデミックに対する効果的な治療薬になる
可能性が明らかになり，世界的にも重要な研究と評価され，
今後の臨床応用が期待される．
硝子体手術の進化
眼科学 白 神 史 雄　
　眼科といえば，白内障手術が一般的には知られているが，
そのほか，眼瞼形成手術，斜視手術，緑内障手術，そして
網膜硝子体手術がある．このうち，最も難易度が高く，保
険点数の高いのが硝子体手術である．現在日本全国で約13
万件程度行われているが，施設によって術式，手術適応，
手術成績はまちまちであり，演者自身日本網膜硝子体学会
の常務理事としてこの手術の標準化に努めている．本講演
では，現時点最先端で今後標準化しようとする硝子体手術
について述べたいと考える．
　さて，硝子体手術であるが，1971年Robert Machemer
が器械を使って行う硝子体手術を行って以来，この40年間
に硝子体手術は大きな飛躍を遂げてきた．最初は17ゲージ
であったが，その後20ゲージでとなり，最近では23ゲージ，
25ゲージの極小切開硝子体手術（MIVS）が当たりまえと
なり，この２・３年の間に27ゲージ手術に移行していく可
能性が高い．実際に，最近では広角眼底系で眼底を観察し，
明るいキセノン照明を使用してシャンデリア照明による双
手法が可能となり，手術アジュバントとしてブリリントブ
ルーＧ，トリアムシノロン・アセトニド，液体パーフルオ
ロカーボン，ベバシズマブ（アバスチン®）などを使用し
て，安全で低侵襲の手術が可能となった．また，適応疾患
においても，当初は単純な硝子体出血のみであったが，そ
の後裂孔原性網膜剥離，黄斑上膜，増殖糖尿病網膜症と拡
大した．黄斑部に手術でアプローチするなど私が眼科医に
なった1980年にはとんでもないことであったが，1990年代
になって，黄斑円孔，黄斑下新生血管，黄斑浮腫といった
黄斑部疾患にまで広がった．本講演では，そういった進化
した標準的手術を供覧し，演者が行ってきた手術成績，研
究を紹介する．
教育・研究の革新と社会貢献を通して世界標準の麻酔
科学を目指す
麻酔・蘇生学 森 松 博 史　
　岡山大学麻酔蘇生学教室1965年に設立された日本でも最
も歴史ある麻酔科の一つです．また現在では総医局員数300
名程度で日本一の医局員数を誇る麻酔科です．2013年度に
は総合診療等の開設に伴い，手術室が20室に増床となりま
した．また中央診療棟北 ICUは新総合診療棟 ICUへ移転
いたしました．このように麻酔科蘇生科は体制・環境とも
に新しい時代となっております．
　我々麻酔科医の使命は周術期における患者様の安全を守
り，より質の高い周術期管理を行うことであると考えてい
就任教授講演
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ます．そのためには麻酔・集中治療・ペインクリニックの
３つの領域を常にバランスよく行っていく必要がありま
す．伝統的に我々岡山大学麻酔科蘇生科はこの３つすべて
の分野において活躍してまいりました．先人たちが築いた
このすばらしい伝統を守るべく，精進していく所存です．
　岡山大学麻酔科蘇生科の最大の特徴はその医局員の多さ
です．しかしながら日本最大と言われる岡山大学麻酔科で
すら皆様のニーズに対して十分な人数がいるとは言えませ
ん．マンパワーは最大の武器であると考え，日夜医局員の
獲得を目指してまいります．2017年には新しい専門医認定
制度が開始されるとされています．より多くの正当な麻酔
専門医を育てることが我々の急務であると考えています．
関連病院の先生方とは大いに連携しながら，地域の周術期
医療を支えていきたいと思います．
　研究分野においても岡山大学麻酔科蘇生科は日本ではト
ップクラスといわれています．しかしながら，世界全体を
見てみますとまだまだです．これからは教室の globalization
を目標の一つとし，世界に通用する教室を作り上げていき
たいと思います．海外からの講師の招聘，積極的な留学生
の派遣および受け入れを推進し，日本に岡山有りと世界中
から認めさせるような存在になっていきたいと思います．
世界レベルの学都岡山大学を支える世界標準の麻酔科を目
指してまいります．
遺伝子基礎研究から個別化がん治療へ
臨床遺伝子医療学 豊 岡 伸 一　
　1953年，ワトソン博士らがDNAの２重らせん構造を解
明，誌上発表してから50年後の2003年，ヒトゲノムの全塩
基配列が解読された．その間，そして，その後もゲノム（遺
伝情報）に関する重要の発見が続き今日を迎えている．ゲ
ノムはさまざまな生命現象の理解の基盤ともいえ，ゲノム
研究は多くの疾患の治療につながることが期待される．ゲ
ノムの異常が主な原因とされている代表的な疾患に，本邦
の死亡原因の第一位である，「がん」があげられる．私は，
医師として外科学と分子腫瘍学に興味を抱き，臨床・基礎
研究の両面から，特に肺がんにおける分子生物学的な理解
と，その応用による治療成績の向上を目指してきた．その
過程で，特にここ数年，ゲノムを主体とした基礎研究が直
接臨床に生かされる経験をしてきた．特に2004年のヒト上
皮成長因子受容体（EGFR）遺伝子変異に対するEGFR阻
害剤の効果の関係，さらには2007年のALK融合遺伝子異
常とALK阻害剤の効果の関係は，速やかに世界に知れ渡
り，抗がん剤治療が標準だった肺がん治療において，ゲノ
ム情報による個別化治療が導入された．肺がん治療にパラ
ダイムシフトが起きたのである．このような個別化治療は，
肺がんに限らず多くのがんで急速に発展している．これに
は，ゲノム情報を迅速に解析することを可能にした次世代
シーケンサーなどの科学技術の進歩も大きく関与してい
る．本講演では，DNA２重らせん構造を解明から現在まで
のゲノム基礎研究を振り返るとともに，今後，さらに発展
することが予想されるゲノム情報に基づいた個別化治療の
方向性について示す予定である．
